PREFEITURL DE GOIANIA
SERVICQ FUBLICG MUNICIPAL
N.M.Q.F. - NOTA DE MOVIMENTACAC ORCAMENTARIA E FINANCEIRA

1 VIA - PRCOCESSO

] Tipe | Documento | Folha |
| 3 | NOTA DE EMPENHO | o01/02 |

| Data Emissac | Procesgo/BEE | N. Documento | Compactada | Sequencial TCM | Saldo Anterior
[ o0z/09/2021 | 42734 | 0185 00 | 2o0z1z2is00097 |} 8649 | *#wsxsxrassr9g95, 741,15 |

|Exerc |Orgao|Unid |Funcao|Subfuncac|Programa| P/A |Nat Despesa | Fonte | GBN | Valor '
| 20212 | 21| 50 | 10 | 302 | o178 | 2634 | 33%03035 | 114 017 | | ##*wdsrrrrstr1g 454,00

| Unidade Orcamentaria | Tipo da HE |Solicitacao |Agreg|Parcel| saldo Atual
| FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS | o1-crpIN. | 94523 | 3 | % | wewsxwswwswxggl 287,15

| Beneficiario ou Recolhedor [ CPF ou CHERJ

| INNOVAR NEGOCIOS EMPRESARIALS EIRELI . |  23472273/0001-34
| Endereco | Municipio | ur |
| R TAMBUQUT 11364 PRQ AMAZONIA | cozamIia | co

DESP.COM AQUISICAC DE TUECS DE COLETA DE SANGUE A VACUO DE TAMPA AMARETA PA-
RA LABORATORIC CONF.MEMGC.176/2021 E PARECER 235/2021.8CC:564002 CONT.2027/21
SOLICITACAC FINANCEIRA:94523-2021,

I
I
I
I : |
| OBS:INNOVAR NEGOCIOS EMPRESARIAIS EIRELI.

| 1-TUBO COLETOR VACUC TAMPA AMARELA GEL, SEPARADCR FR 4ML -NEOVACCUMI-CML.

| COD:580279.............. 22.000UN. ..., ... ..., 0,657 e 14.454,00
| VRLOR TOT AL L o ittt it e ittt st e e e st e et e 14.454,00
| 0BS:0 FORNECIMENTO SERA EFETUADO EM PARCELA UNICA E DEVERAC SER ENTREGUES EM
| ATE 10 DIAS CONTADOS A PARTIR DO RECEBIMENTC DA NOTA DE EMPENHO/ORDEM DE AU-
| TORIZACAQ DE FORNWECIMENTQ. DEMAIS ESCLARECIMENTOS REQUISITOS TECNICOS E ANE-
| ¥0S.LOCAL DA ENTREGA:ALMOXARTIFADO CENTRAL SMS, AV.PERIMETRAL NORTE, BL.E GAL
| POES9/10, VL.JORO VAZ, GO/G0. FONES:62-3524/3401-3407.COND.GOTAZEM, HORARIC:

T T T o T o o o e e +

- | HNome Executor | Cod. Ag. Finan./Agencia | Conta Debito | Conta Credito |
] NILDA PEREIRA FERNANDES | Bk JREREE ! EE S R ) I AEFREEARF S K
it o e i i R e e T +
| Total dos Descontos | walor DLiguido
| FEEEEEkEsRAREERAERD, 00 |  #xevwswarsraxld, 454,00
e e e e oo +
| valor liquide do Documento por Extenso
| QUATORZE MIL E QUATROCENTOS E CINQUENTA E QUATRD REAIS **&*xsdktmswdsdihhrsss

| EE R R L R R R e LR R R L R o R |

I AR RERER R AR LTI A AR R A RRARE AR AT AT AR AT AR R I EF AL FRAF AR RN R A IR R T A IR F T RX TR R TR LT R A4 %

B e et e T et e T +

| Visto do Ordemador de Despesa | Regervado a0 Controle Interno
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PREFEITURA DE GOIANIA
SERVICO FUBLICO MUNICIPAL
N.M.,Q0.F. - NOTA DE MOVIMENTACAC ORCAMENTARIA E FINANCEIRA

1 VIA - PROCESSO

B e e T e +
| Tipo | Documento | Felha |
| 3 | NOTA DE EMPENHC | 0z2/02 |
e e +
| Data Emissao | Procesgo/BEE | N. Documento | Compactada | Sequencial TCM [ Saldo anterior |
| ©z/c9/2021 | 22734 | 0165 o0 | 202121500037 | 8649 | oraxwswrzwssx9g5 741,15 |
e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e +
|Exerc |Orgac|Unid |Funcac|Subfuncec|Programa| P/a |Nat Despesa | Fonte | OBW | Valor
] 2022 | 21| 50 | 10 | 302 | o178 | 2634 | 33903035 | 114 017 | | *rwswssrsriasls 454,00 |
e e i e e o +
| Unidade Orcamentaria | Tipo da NE |Solicitacac |Agreg|Parcel] saldo Atual |
| FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS | o©l1-CrRDIN. | 54523 | 3 | =#* | #*xswwwrwwwwgpl 287,15 |
R B R e EEE LR P e +
| Beneficiarie ou Recolhedor | ¢PF ou CNPI |
| INNOVAR NEGOCIOS EMPRESARIATS ETIRELT | 23472273/0001-34 |
o e e e e e e e e e e +
| Endereco | Municipio | wr |
| R TAMBUQUI 11364 PRQ AMAZONIA | coIaNIAa | o |
R it i R L T LT e +
HISTORICO DA CPERACAQ
R i R e e T b +
08:00 A8 17:00 HS. 17-MEDIA ALTA COMPLEXIDADEC-MAC '

¢ SALDO ORCAMENTARYO FOI ATUALIZADO CONFORME ESPECIFICACAEQ DESTA 'NE'

e e e e e e e e +
| Nome Executor | cod. Ag. Finan./Agencia | Conta Debitec | Conta Credito |
| NILDA PEREIRZE FERMNANDES | FREE Sk Rk k % | RERRRRENER | EEL RS L S

e e e e e e e e e e e e e e +
| Total dos Descontos | valor Liquide i
| HEAEERELELERRERNLR0, 00 | FhEkkkkkkrkkdk]gq 454,00 ‘
e e e e o +

| Valor liguido do Documento por Extenso
] QUATORZE MIL F QUATROCENTCS E CINQUENTA E QUATRO REAIS #**#&ddtkrsidkdikskssdtw

I FEREERRE R AR FR LR AR R IR L F R TR AL T AR F R AR R IR IR ERFTRT AR AT R AT H AR R I T AR T AR F L RFT R AR TR FREA 4

] FHREEFREARR A RE A AT AR FT TR I R AF AL I AR F AR F LR R A F XA AT TR AR AT AT R T AT AT LR RS R TSR Fnd

|

| T Pedrosn |
Sunorntienich, Secretério |
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%]




PREFEITURA DE GOTRWTE
SERVICO PUBLICO MUNICIPAL
N.M.O.F. - NOTA DE MOVIMENTACAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA

4 VIA - CONTABILIDADE

| Tipo | Documento | Folha |
| 3 | NOTA DE EMPENHO | o1/02

| Data Emissac | Processo/BEE | N. Documentoc | Compactada | Sequenecial TCM | Saldo Anterior
| ©0z2/0%/2021 | 42734 | o165 oce | 202121500097 | 8649 | #xxsrrsssterggs 721,15

|Exerc |Crgao|Unid |Funcac|Subfuncao|Programa| P/A |Nat Despesa | Fonte | OBN | Valor
| 2021 | =21 ] 50 | 1¢c | 302 | o178 | 2634 | 33903035 | 1lsa o017 | | *#x#xwsdexawsl 454,00

| Unidade Orcamsntaria | Tipo da WNE |Solicitacao |Agreg|Parcel| Saldo Atual
| FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS | 01-CRDIN. | 24523 | 3 ] #% | wxwdassarwskggl 287,15

| Beneficiario ou Recolhedor | CPF cu CNPT
| INNOVAR NEGOCICS EMPRESARIAIS EIRELI |  23472273/0001-34

| Endereco | Municipio |  ur
| R TAMBUQUT 11364 PRQ AMARONIA | GOIANIA | o

DESP.COM AQUTISICAO DE TURQS DE COLETA DE SANGUE A VACUC DE TAMPA AMARELA PA-
R4 LABORATORIC CONF.MEMO.176/2021 E PARECER 235/2021.80C:564002 CONT.2027/21
SOLICITACAO FINANCEIRA:94523-2021.

I
I
I
I
I OBS : INNOVAR NEGOCTOS EMPRESARIAIS EIRELI.

[ 1-TUBO COLETCR VACUO TAMPE AMARELA GEL SEPARADOR FR 4ML -NEQVACCUMI-CML.

| COD:SB0279. ... vuvnnn.n. 22.000UN. . ............ 0,657 .. . 14.454,00
] VALOR TOTAL: . o\t te i ittt ittt e e e e e o ie e e n e ia e ara s e 14.454,60
] OBS:0 FORNECIMENTO SERA EFETUADO EM PARCELA UNICA E DEVERAO SER ENTREGUES EM
i ATE 10 DIAS CONTADOS A PARTIR DO RECEBIMENTO DA NOTA DE EMPENHO/ORDEM DE AU-
| TORIZACAC DE FORNECIMENTO. DEMATS ESCLARECIMENTOS REQUISTTOS TECWICOS E ANE-
| X0S.LOCAL DA ENTREGA:ALMOXARIFADC CENTRAL SMS, AV.PERIMETRAL NORTE, BL.E GAL
| POES9/10, VL.JOAO VAZ, GO/GO. FONES:52-3524/3401-3407.COND.GOIAZEM, HORARIO:

|  Nome Executor | Cod. Ag. Finan./Agencia | Conta Debito | Conta Credito
I WILDA PEREIRA FERWANDES I EhEkw AR kAR | EEE R T E LT | KEEREERR A D %k

| Total dosg Descontos | valor Liquido

| EREEERIERIRELRRFTRX), OO0 ] FRERE*IRAE*ARDL 454,00

Valor liguido do Documento por Extenso
QUATORZE MIL E QUATROCENTOS E CINQUENTA E QUATRO REATS #+*#istdsdiaddrdhhrirsrs

I A RNAEREREFRERE TR R I LA AR R E AR R R T R A R A A R RN R AT R R TR T E R L F R AR LR R AT RER R I AR R A REAR

Ak kk kR R h R AR kR R A R R R R R R R R AR R R AR AR A AR AT A AT TR A TR L LR A TR A ST R I IR A EFRR ARSI S

| visto do Ordenador de Despesa | Regervade ac Centrole Interno
| S PAT i

i

$omogy o ﬂ:}iﬁm
| p. . ADM

| Matricula:




PREFEITURA DE GOIAWIA
SERVICCO PUBLICO MUNICIPAL
N.M.0O.F. - NOTA DE MOVIMENTACAOQ ORCAMENTARIA E FINANCEIRA

4 VIA - CONTABILIDADE

e e EE LT TR +

| Tipo | Documento | Folha |

| 3 | NWOTA DE EMPENHO | o2/02 |
e i T e T e e ittt +
| pata Emissac | Processo/BEE | N. Documento | Compactada | Sequencial TCM | Saldo Anterior [
| o0z2/09/2021 | 42734 | 0185 o0 | 202121500087 | 8649 | #swsxsrsrxrrg95, 741,15
R e it e it +
|Exere |Orgac|unid |Funcac|Subfuncac|Programa| P/A |Nat Despesa | Fonte | OBN | Valor ) f
| 2021 | 21 | 50 | 10 | 302 | o178 | 2634 } 33903035 | 114 017 ] | #dsmddktdsrresld 454,00
e e e e L e e e R e e +
| Unidade Orcamentaria | Tipo da NE |Solicitacac |Agreg|Parcel| Salde Atual |
| FUNDC MUNICIPAL DE SAUDE - FMS | 01-ORDIN. | 94523 | 3 | % | skwswswxsrx+981.287,15
oo e e e +
| Beneficiarioc ou Recolhedor | CPF ou CNPJ ]
| INNOVAR NEGCCICS EMPRESARIAIS EIRELI ' |  23472273/0001-34
e e e R +
| Enderecc | Municipio | wr |
| R TAMBUQUI 11364 PRQ AMAZONWIA | GOIANIA | o
e e e T e *
HISTORICO DA OPERACAO
b e e e e e oo +
| 08:0C AS 17:00 HS. 17-MEDIA ALTA COMPLEXIDADEC-MAC
I |
I I
I I
I |
I |
I I
I I
I I
| I
I I
I I
| C SALDO ORCAMENTARIO FOI ATUALIZADO CONFORME ESPECIFICACAQ DESTA 'NE' |
e e it e +
| Nome Executor | ¢od. Ag. Finan./Agencia | Conta Debito | Conta Credito |
| NILDA PERETRA FERWANDES | wEkk fRREER | P R R ) | khEhk AR AR & E
e e it e P LR PP PR +
| Total dos Descontos | Vvaler Liquide i
| wkkk kR A AR AT RETRELE] 0] | KREREKERENGA R4 454, D0 i
e e e m e +
| Valor liquido do Documento por Extenso |
| QUATORZE MIL E QUATROCENTCS E CINQUENTA E QUATRO REAIS #¥&®&*dkddddiddhitsis I
I kTR R R R LR R TN R R kA R RN T TR LT LR E TR XTI A A I AT AR TR XA ELREL AT R LR ERRRARRA N AR LR LR ERARR ‘
I R RERR T ERRF R AT I AR AT R R R T R F R AT R R AR AR T T RN T AR T EL LT L LT R L TR R ERLER LT RALRRARA R LRR ‘
e e e +
| Visto do Ordenador de Despasa | Reservado ao Controle Interno | Quitacac/Recibo |
I I I I
| | |
T e o |
| Sup. I I
| Matricula: | |
I I |
| Bss.Elet. 00/00/0 I
B i L e R e +




Prefeitura Municipal de Goiania Pagina: 1
SISTEMA DE CONTRATOS E CONVENIOS

DATA : 02/09/2021
Recursos Financeiros - Contrato
Numero Contrato SCC : 564002 -
Orgao Executor (SOF) : 2150 N. do Contrato : 2027 / 2021
Contrato Vinculado :
CPF/CNPJ Contratado : 23472273000134 - 21142 - INNOVAR NEGOCIOS EMPRES
Natureza da Degpesa : 33903000
Contratante : FUNDC MUNICIPAI. DE SAUDE - FMS
Dotacac Orcamentaria : 20212150103020178263433903000114
CPF/CNPJ Contratante : 37623352000103
Valor Contratado : 14.454,00
Valores Ajustados :
Valor Atual : 14.454,00
Titulo do Projeto : CONTRATO-EMPENHO N.2027/2021
Descricac do Projeto : AQUISICAO DE TUBOS DE COLETA DE SANGUE A VACUO DE
Fa TAMPA AMARELZA PARA LABORATORIO, CONFORME MEMO 176/

2021 E PARECER 235/2021. PROCESSO BEE 42734,

Data Vigencia Inicio : 27/08/2021 Data Vigencia Termino: 28/08/2021

Data Firmatura : 27/08/2021 Data Publicacao : 27/08/2021

Matr. Resp. Conv. : 8414986

Numr. Processo : 42734 / ID-COLARE-TCM : O

Empenho Processo Valor Empenho Saldo Empenhado Sald Contratual
20212150009710165 42734 / 14.454,00 14.454,00 0,00

Certifico que o Contrato acima descrito foi cadastrado no sistema
de contratos e convenios da Prefeitura Municipal de Goiania, sob N. 564002

o -+
o | Reservado Controle Internc |
R e +
Certificacao
GOIANTIA, 2 DE SETEMBRO—DE 2021
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o
REIRA FERNANDES
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SEDETEC SCC1060
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